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プス反射と考えられている。
緊張性振動反射の臨床的意義はまだ確立されていな
い。興味あることは小脳疾患ではいわゆる臆反射が保た
れているのに，緊張性振動反射が消失する傾向がみられ
る。
また振動刺激を小脳疾患の診断に用いられる遮眼書宇
試験を併用すると予期に反して micrographiaとなり， 
parkinsonism の患者ではさらにこの傾向が著明にな
る。このことから parkinsonism の早期診断に用いる
ことができる。
痘性麻庫筋に振動刺激を加えながら随意収縮を命ずる
と著明に改善されることが多い。この機序はまだ不明で
ある。
以上のように振動刺激はまだ未完成の方法であるが撞
縮・閤縮など運動系の病態生理の解明に重要な意義を有
している。 
3-4. 緊張性振動反射
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緊張性振動反射 (TVR)は，振動刺激により興奮させ 
4. 向精神薬の基礎と臨床
精神疾患を薬物で治煉しようという考えは，スJレフォ
ナー Jレによる持続睡眠療法の例を考えてみてもわかるよ
うにかなり古くからあるにはあった。しかし，それが電
気ショック療法に代って支配的位置を占める動きとなっ
たのはクロルプロマツンに代表されるような一連の向精
神薬の登場を発端とする。以来約 20年の年月が経過し，
薬物の分類，作用機序の解明，臨床上の投与法と副作用
など，向精神薬療法そのものへの反省を含めて再び検討
してみる段階にきている。 1950年代のはじめに，いわゆ
る強力なトランキライザーとしてレセノレピンやクロルプ
ロマツンが世に問われて以来枚挙にいとまがないほどこ
の種の薬物が出現した。しかし，今日精神疾患の治療薬
は主としてフェノチアツン誘導体とブチロフェノン誘導 
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体にしぼられ，また抗不安薬(いわゆるマイナートラン
キライザー)としてはベンゾジアゼピン誘導体が主導権
を握っている。本講座では期せずして各演者がフェノチ
アジン誘導体とブチロフェノン誘導体を中心に論述し
た。薬物の特徴上，大量を長期に連用することとなるた
めその副作用についてことに注意しなければならない
が，代謝の面からの検討，微細構造よりみた大量使用の
問題点が述べられた。脳波学的にみた作用機序と臨床効
果とのかかわり合いも興味深い論点、となった。いわゆる
トランキライザーは効くかという単純な質問や，向精神
薬の今後の見通しなどについて本講座は多少なりと役立
ったと思う。
4-1. クロルプロマジン，ハロペリドールおよびクロ
ルジアゼポキサイドの中枢作用の脳波学的研究
石川稔生(薬理)
精神病治療薬に属するクロルプロマジンおよびハロペ
リドールならびに抗不安薬であるクロ Jレツアゼポキサイ
ドの中枢作用を， ぺントパJレピタールの作用と比較し
て，ネコおよびウサギを用いて脳波学的に検討した。
られた筋紡錘第 l種終末からの求心性インパルスが運動
ニューロンに緊張性の反射活動を惹き起こすためと考え
られている。中枢での神経機構については不明のことも
多いが，次のことが注目される。すなわち，この反射の
発現には，単シナプス性の反射経路のほかに多シナプス
性のものが重要な働きをしているだろうということであ
る。われわれの微小電極によるネコ運動ニューロンの膜
電位記録からも，筋振動により反射性に起こるシナプス
後電位には，単シナプス性のものと，多シナプス性のも
のと考えられる，性質の異る 2種が区別された。さら
に，種々の上位中枢がこの反射を調節していることが知
られており，この反射の複雑なことを示している。
一方，最近立位時に脚や背の筋に与えた振動刺激が平
衡中枢に働き，体のバランスを崩すとか，振動刺激を用
いた実験から，腕や脚の位置感覚に，筋よりの感覚情報
が関与していることなどが報告されており，筋に対する
振動刺激は，運動・姿勢調節機構と筋感覚の役割につい
ての新しい研究方法として，また，種々の神経疾患の病
態の解明および診断・治療への応用面で注目される。
自発脳波については，いずれも紡錘波ならびに徐波が
観察されるが， q-l脳網様体電気刺激による覚醒反応は，
ぺントパJレピターノレ，ハロペリドール， クロルプロマジ 
レジアゼポキサイドでは覚jクロ買で強く抑制され，)1ンの
醒反応の抑制効果は，ほとんど認められなかった。海馬
後発射の持続時間に対する増強効果は，クロ Jレプロマジ
ンが最も強く，次いでハロベリドールで、あり，クロルツ
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アゼPポキサイドでは小量投与時に軽度の延長がみられ
た。ぺントパノレピタールでは後発射は全く消失した。フ
ィゾスチグミン投与による覚醒波の持続時聞に対する効
果はクロルプロマジン，ハロペリドールおよびクロ Jレジ
アゼポキサイドの前処置によりいずれも軽度の短縮がみ
られたが，メタンフェタミン投与による覚樫波の持続時
間に対する効果は，クロルプロマジンおよびハロペリド
ールの前処置により著しい短縮がみられるのに対してク
ロJレジアゼポキサイドではほとんど差が認められなかっ
た。ぺントパルピタールは，フィゾスチグミンならびに
メタンフェタミンの覚醒波のいずれも強く抑制した。以
上の成績からそれぞれの薬物の中枢作用の特徴を論じ
た。また“  caudatespind1e" に対する抑制効果を比
較することにより，さらに詳細な中枢作用の解析が可能
である見通しについても言及した。 
4-2. 向精神薬の脳内分布と薬理活性
麻生芳郎(生化・ー)
向精神薬の作用機作に関するさまざまな分子薬理学的
関心は近年急速に拡大されてきたが，その系統的解明に
至るまでの道程は要求される基礎データについてのみ考
えたとしても予測をはるかに越えた領域であるようにも
思える。しかしそれは現時点における研究意図を少しも
挫折させるもので、はない。新技術の開発による探究は薬
物の生体内動態に関しさらに進ゐだ解析の可能性の事実
を示している。
ここではこれら最近の業績のうちブチロフェノン系薬
の脳内分布と薬理活性に関する janssen研究所の薬理
生化学的研究と，フェノチアジン系薬の体内分布とくに
網膜色素への親和性についてのオ{トラジオグラフイ{
の成績について話を進めた。これらの研究は，いずれも
放射性同位元素の応用によるものである。 
4-3. 電子顕微鏡でみた向精神薬の中枢作用について
小泉準三(精神) 
1952年に De1ayらによってクロノレプロマジンが精神
疾患の治療に応用されて，、この薬物が臨床的に強力な治
療効果のあることが発見されて以来数多くの向精神薬が
開発され，今日では薬物療法が精神分裂病そのほかの精
神疾患における身体療法 (physicaltreatment)の主幹
をなしていると言っても過言ではない。
ところで向精神薬の中枢作用に関する研究では，従来
薬理学，生理学，生化学などの領域で数多くの業績が重
ねられてきたが，形態学的方法を使つての研究報告は非
常に少なく十分とはいえない。私どもはア Jレデ、ハイドに
よる脳の濯流固定を検討した上で，各種の向精神薬(ク
ロルプロマジン， トリフロペラジン，ハロペリドール)
を投与した成熟雄ウサギの脳を濯流固定し，大脳皮質，
小脳皮質，視床下部，乳頭体，視床，尾状核，被殻，淡
蒼球，海馬などの部位について電子顕微鏡で観察した。
急性大量投与例では，視床下部，海馬，淡蒼球，線条
体などにおける神経細胞の胞体，樹状突起，アストログ
リアの胞体や突起にグリコーゲン頼粒が増加し，長期慢
性投与例では現在までの検索結果では，視床下部や淡蒼
球などにおける前シナプス側神経終末や後シナプス側樹
状突起の変性や反応像を観察した。
このような形態的所見は，臨床および基礎医学の立場
から，また形態と機能の両観点から興味あるものと思わ
れる。 
4-4. 向精神薬の臨床的応用
松本 貯(精神)
薬物の臨床効果は，当該薬物の薬理作用のみでなく，
服薬による心理的影響や医師患者間の精神力動的影響お
よびそのほかの因子の総合によって得られる。
向精神薬は最近急速な進歩を示しているとはいえ，い
まだに対症療法の域を出ない。したがって，その臨床効
果は目標とする病的症状の改善によって評価せざるを得
ず，精神療法の一助として考えざるを得ない。
まず，服薬による心理的影響を検討するため二重盲検
法による P1acebo効果をみたところ，神経症に対して
は反応を示したものが 36.3%に達した。しかし，不安状
態では 60.0%，抑うつ状態 50.0%，心気状態 37.5%，ヒ
ステリー状態 25.0%，強迫状態 0%と，各状態像によっ
て著しい差異を示した。これは単に状態像の特性に関係
するばかりでなく，それの成立の基盤にある人格傾向お
よびそのほかの因子の関与が考えられる。 Placeboに反
応するのは人格のゆがみが少なく，対人接触がよく，適
応性のあるものに多く，被暗示性の高い未熟な人格はむ
しろ反応しにくい傾向を示した。
また，治療状況における医師患者間の対人関係のあり
方によっても P1aceboおよび薬物の効果にかなりの差
異がみられる。
向精神薬を臨床に用いる場合にはとくに，その薬理作
用を理解したうえ，目標症状を定めて適正な方法で，治
療的ふん囲気の中で正しく使用するとともに，副作用に
対しては万全の準備を整えておくことが重要である。
